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保育所保育士による保育ソーシャルワークの可能性と養成教育のあり方に関する研究＊
橋本好市
 
 保育所の対象・範囲が子どもから保護者・地域へと拡大するに伴い、保育士の専門性向上
を目的に保育士養成過程では、社会福祉・児童福祉・社会的養護等の基礎科目に加え「相談
援助・保育相談支援・家庭支援・社会的養護内容」等ソーシャルワーク関係科目が増設され
た。日々保育現場でソーシャルワークスキルを活用した対応が求められてきているものの、
援助・支援・ソーシャルワークの捉え方の曖昧さと、保育所業務に活かす難しさ、保育士が
ソーシャルワークを担うことへの力量・専門性等の観点から課題が多い。
 保育士が社会福祉専門職としての価値・倫理観に裏づけられた専門的機能を発揮できる
のであれば、「保育ソーシャルワーク」という実践領域を構築し、ターゲットとする①子ど
も自身②親(保護者)③親子関係④地域社会に対する取り組みに効果を発揮する可能性を有
する。
 そのためには、保育所保育士が「保育ソーシャルワーク」を担う①意義②整合性③理論的
裏付け④対象・範囲・限界⑤養成教育のあり方等を焦点化した研究が必要となる。したがっ
て、保育所保育士がソーシャルワークを担うことの可能性つまり保育ソーシャルワークと
いう実践を鍵概念に、その専門性と職業的固有性、養成過程の課題等について明確化してい
くことを本研究の目的とした。
＊平成27年度科学研究費補助金基盤研究「C」(課題番号：15K03994，補助事業期間：平成27
～29年度)。
 
 
教職協働による知の創造 ～ 知のネットワークの成長モデルの提案 ～
桐村豪文
高松邦彦 伴仲謙欣 野田育宏 中田康夫
大学がもつ教育、研究、社会貢献、大学運営の諸機能にかかわる様々な業務は、大学の中
では分業されているのが通例である。それに対して昨今では、教員と職員とが役割分担する
だけでなく、目標を共有しつつ協働して業務を遂行することが必要であるとの認識が広ま
っている。教職協働を「知」の観点から捉えるとき、それは異なる専門知の相互交流と見る
ことができ、その意義が最も発揮されるのは、異なる専門知が融合することにより新たな知
が創造されるときである。しかし両者は互いに異質であるため、そこに到達するのは極めて
困難である。
今回我々は、自校の教学マネジメントの改善に資することを目的として、教職協働による
その課題の可視化に取り組んだ。その結果、自校の教学マネジメントの全体を俯瞰すること
のできる活動システムを描く（新たな知の創造）に至った。そしてこの教職協働の動的なプ
ロセスを「知」の観点から検討したところ、「増殖段階」「混在段階」「創造段階」の 3 段階
を経ていることが示唆された。そこでこの 3 段階からなる知の創造プロセスを新たに「知の
ネットワークの成長モデル」として提案する。本モデルは、異質な関係にある複数の専門知
が、相互交流を経て、新たな知の創造に至るまでのプロセスを動的に描いたものであり、教
職協働をより円滑かつ効果的に進めることを可能にするモデルであると考える。
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目的：ヒヤリ・ハット体験（以下、体験）の報告に対して、看護師個々に生じる様々な心の
揺らぎを心理的抵抗感（以下、抵抗感）と捉え、体験の報告に影響する要因を明らかにし、
安全文化の醸成への示唆を得る。方法：A 県下の 200 床以下の病院 46 施設、自記式質問紙
による調査。配布数 491 部、回収数 386 部、回収率 78.6％。属性、報告することへの抵抗感
の強弱、報告することへの気持ち、仕事に対する気持ちを中山による職務満足度を参考に質
問紙を作成。集計後有意水準 5％とし、回帰分析を行った。結果：抵抗感は「少し抵抗があ
る」43％、「あまり抵抗がない」35％、報告については、「意義を理解し抵抗感は小、報告す
る」約 60％、「意義は理解し抵抗感も小、が行動できない」16％。解析すると「抵抗感の強
弱」「報告について」と「仕事に対する気持ち」に関連する傾向がみられた。「仕事に対する
気持ち」18 項目中「仕事で困ったときスタッフ同士で気楽に話し合いができる」（ｐ＜0.01）、
「ケアの時間を作るため工夫している」「私がいることで職場が随分変わってきた」（ｐ＜
0.05）で有意な関連を認めた。考察：殆どが意義を理解し、抵抗感の強弱はあるも報告する
が、行動に移せない者は何らかの阻む要因があると考える。同僚間の良い関係性や自立した
看護ケアの遂行が、体験を報告することに関連している事が明らかになり、安全文化の醸成
にはこれらの事に焦点を当てた対策や管理が必要である事が示唆された。
 
模擬患者との対応場面での学生の学び  
－対象の苦痛・苦悩に注目した分析結果－ 
  
        尾﨑雅子 
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1 年後期の「看護対象論Ⅰ」では看護の対象の特性の理解や、対象―看護職間の相互関係
のあり方や対人援助について、模擬患者との対応を通して学びを深めている。本研究の目的
はその場面から学生が対象の苦痛・苦悩をどのようにとらえたのかを明らかにすることで
ある。模擬患者との対応場面は学生全員が体験し、セッション終了後に 10 分程度のグルー
プ討議と模擬患者や教員からのフィードバックを行った。実施後「この方にはどんな苦しみ
や悩みがあると感じたか、またそれはなぜか」という質問についての記述内容を質的に分析
した。「苦しみや悩み」については【家族への負担】【親指を切断することによる恐怖・不
安】【日常生活への不自由さ】【自己の存在を揺るがすような苦しみ】などであった。「そ
れはなぜか」については【この方の担っている役割の影響】【急に手術や指の切断を告げら
れた】【自覚症状がない】【病気についてよくわからない】【女性なので見た目が気になる】
であった。さらに【繰り返し話される】【話す時の表情】など対応場面で感じられたことや
セッション後のグループ討議での気づきもあった。看護学科では教育目標の一つに、“ヒュ
ーマン・ケアリング”を行うことのできる能力を養うがある。今後臨地実習を含め学習が深
化する中で、対象の苦痛・苦悩に向き合い、特性を理解する力がどのように育まれていくの
かを追っていく必要がある。 
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